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SALUD. 


VIDA 
SOCIAL 
Uno de cuatro 
niños no había 
conocido otro 
menor de su 
misma edad 


DESARROLLO INFANTIL 


Bebés 


pandémicos 


Los niños nacidos en la pandemia 
tienen puntuaciones ligeramente 
más bajas en la comunicación 
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1mundo cambió para 

todos nosotros cuan- 

do de repente nos 

sumergimos en una 
pandemia en 2020. El Covid 
nos envió a una serie de blo- 
queos en un intento por con- 
trolar la propagación del virus 
hasta que se pudiera desarro- 
llar una vacuna. 

Nuestro grupo de investiga- 
ción quería comprender cómo 
erala vida delos bebés nacidos 
durante la pandemia y qué po- 
dría significar para su salud y 
desarrollo en general. 

En nuestro último artículo, 
descubrimos que a los dos 
años, con la importante ex- 
cepción de la comunicación, 
estos bebés pandémicos eran 
muy similares a los bebés na- 
cidos antes de la pandemia en 
comportamiento y desarrollo. 

Seguimos a familias de be- 
bés nacidos en Irlanda en los 
primeros tres meses de la pan- 
demia, entre marzo y mayo de 
2020. Un total de 354 familias 
y sus bebés nos visitaron a los 
seis, 12 y 24 meses de edad. 

Las visitas, particularmente 
las anteriores, eran a veces los 


únicos viajes que las familias ha- 
cían fuera del hogar. Nos llamó la 
atención la cautela de algunos be- 
bés hacia nuestro experimentado 
personal pediátrico, que a menu- 
do se explicaba con comentarios 
de los padres como “no ha salido 
mucho”. 

En cada una de las visitas, les 
pedimos a los padres mucha 
información sobre la vida y el 
desarrollo de sus bebés a través 
de cuestionarios. Por lo general, 
en un estudio como este, es me- 
jor comparar a los bebés con un 
grupo de control de otros bebés 
nacidos al mismo tiempo pero sin 
los mismos desafíos. 


VIDA SOCIALY DESARROLLO 
Descubrimos que estos bebés 
encerrados tenían pequeños cír- 
culos sociales. Debido a las res- 
tricciones de Covid, se cancelaron 
actividades como los grupos de 
padres y bebés y no hubo visitas 
aotros hogares. 

A los seis meses, un promedio 


ALGUNAS 
ALERTAS 


Desarrollo 

Al primer año, 
menos bebés 
dijeron su pri- 
mer palabra o 
podían señalar 


Estimulación 
Los bebés 
escuchaban 
menos palabras 
y salían y anda- 
ban menos 


Positivo 
Es posible 
que los bebés 
pandémicos 
gatearan más 
porque pasaron 
tiempo en casa 
explorando 


de solo tres personas habían be- 
sado alos bebés, incluidos sus pa- 
dres, lo que sugiere que no habían 
conocido a muchos parientes o 
amigos de la familia. Uno de cada 
cuatro bebés no había conocido a 
otro niño de su misma edad en su 
primer cumpleaños. 

También les preguntamos alos 
padres cómo se sentía criar a un 
bebé durante la pandemia. Pala- 
bras como “solitario” “aislante” y 
“desafiante” aparecieron repeti- 
damente. También surgieron al- 
gunos temas positivos, incluido el 
vínculo delos padres con el nuevo 
bebé y más tiempo en familia de- 
bido alas restricciones. 

Examinamos diez hitos del de- 
sarrollo en el primer cumpleaños 
de los bebés. Entre estos, menos 
bebés pandémicos habían dicho 
su primera palabra, podían seña- 
laro agitar “adiós” y un poco más 
de bebés podían gatear. 

Esto tiene sentido cuando lo 
piensas. Los bebés probablemen- 
teescuchaban menos palabras ya 
quesalían yandaban menos. Ade- 
más, era probable que los bebés 
de la pandemia estuvieran muy 
familiarizados con su hogar, por 
lo que había pocas cosas nuevas 
que señalar. Y como los padres 
trabajaban desde casa y los visi- 
tantes generalmente no venían a 
la casa, es posible que haya menos 
necesidad de aprender a despe- 
dirse. Es posible que más bebés 
pandémicos gatearan porque es 
más probable que hayan pasado 
más tiempo en casa explorando. 


Familias participaron 
del estudio y acudieron 
alos 3, 6 y 24 meses 


Alos dos años, estábamos 
interesados en ver si estas 
diferencias de desarrollo 
habían cambiado. Los niños 
nacidos durante la pandemia 
volvieron a tener puntuacio- 
nes ligeramente más bajas en 
la parte de comunicación del 
cuestionario, incluso después 
de que ajustamos factores co- 
mo el nivel de educación de 
la madre y la edad del niño 
cuando se completó el cues- 
tionario. 

Pero tranquilizadoramen- 
te, los bebés pandémicos te- 
nían puntajes similares a los 
nacidos antes de Covid en 
las otras áreas de desarrollo 
que analizamos, incluidas 
las habilidades motoras y la 
capacidad de resolución de 
problemas. 

¿Qué hacer? Las familias 
deben reunirse con familia- 
res y amigos para exponer a 
sus bebés a una gama más 
amplia de personas, y los 
bebés deben conocer a sus 
compañeros en grupos de 
juego. También sabemos que 
hablar con los bebés y leerles 
alos niños pequeños es muy 
beneficioso. Todoslos bebés 
deben someterse a una eva- 
luación del desarrollo, lo que 
permite que se brinde apoyo 
temprano y dirigido alos ni- 
ños que tienen un problema 
específico. 
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ALERTA 
Médicos piden 
advertir de 
riesgos en 
eluso como 
sedación, 


mareoe 
irrritabilidad 
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WEB 
CONSULTAS 
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a os 
mo- 
das 
van 
y vienen, y los 
cánones de belle- 

za duran ahora lo 
mismo que tarda una 
canción del verano. Pe- 
ro está claro que vivimos 
desde hace tiempo instau- 
rados en la era Kardashian, al 
menos en cuanto a siluetas se 
refiere. Desde que las hermanas 
Kim y Khloé hicieran de su trase- 
ro una marca millonaria, miles 
de mujeres siguieron su estela 
y las consultas de cirugía estéti- 
ca se llenaron de peticiones de 
glutoplastías y levantamiento de 
glúteos brasileño. 

Pero como en todo lo relacio- 
nado con la belleza y la estética, 
son muchas las personas que 
prefieren coger atajos, guiados 
porlo general por la visualización 
devídeos de influencers poco re- 
comendables. Uno delos últimos 
en convertirse en tendencia es el 
uso de Periactin”, cuyo principio 
activo es la ciproheptadina, un 
antihistamínico que tiene entre 
alguno de sus efectos secunda- 
rios más conocidos el aumento 

de peso -sobre todo cuando se 
asocia se asocia a la ingesta de 
vitaminas B12 0 B1-, porlo que 
algunas mujeres catalogadas 
como delgadas lo emplean 
tras la promesa popularizada 
por las redes de incrementar 
la talla de sus curvas. 
Así lo advertía hace unos 
días la Sociedad Francesa de 
Farmacología y Terapéutica, 
que alertaba del incremento 
en Francia del uso indebi- 
do de ciproheptadina co- 


RAL EN REDES 


mo orexigénico (sustancia que 
aumenta el apetito) con el pro- 
pósito de aumentar de peso con 
fines estéticos. Hace un año hacía 
lopropiola Agencia Nacional para 
la Seguridad de Medicamentos y 
Productos Sanitarios que, además 
de recalcar sus efectos adversos, 
hacía un llamamiento alos facul- 
tativos y farmacéuticos: “ala hora 
de dispensar este medicamento, 
se recomienda recordar alos pa- 
cientes los riesgos asociados a su 
uso, asícomo suindicación apro- 
bada, parala quese ha valorado la 
relación riesgo/beneficio”.. 

Y es que, las propiedades ore- 
xigénicas no son las únicas que 
acompañan a este fármaco. La 
lista es larga: sedación, somno- 
lencia, mareo, trastorno de coor- 
dinación, confusión, nerviosismo, 
temblor, irritabilidad, convul- 
siones, alucinaciones, edema, 
sudoración excesiva, urticaria, 
fotosensibilidad, visión borrosa, 
vértigo, hipotensión, palpitacio- 
nes, estreñimiento, náuseas, re- 
tención urinaria, adelanto de la 
menstruación, fatiga, escalofríos 
o cefalea, son algunos de los que 
se enumeran en el Vademecum o 
en su ficha técnica. 

Portanto, aunque pueda pare- 


NOVEDAD 


Efectos. “La 
ciproheptadina ya no 
tiene cabida como 
antihistamínico” 


PREVENIR 


Cuidado. No se 
recomienda para 
aumentar los glúteos 
como se ve en redes 


SALUD. 


Glúteos 


crecen por fármaco, 
pero es peligroso 


Redes sociales viralizan la ciproheptadina, 
un fármaco antihistamínico, para lograr un 
aumento de los glúteos en chicas delgadas 


cer obvio, no se recomienda 
eluso de ciproheptadina para 
aumentar los glúteos, ya que 
puede ser peligroso y tener 
efectos secundarios graves. 


¿CIPROHEPTADINA? 

La ciproheptadina se utiliza 
principalmente para tratar 
los síntomas de las alergias, 
como la rinitis, el picor, el en- 
rojecimiento, los estornudos 
y la secreción nasal. Entre sus 
indicaciones también están 
el alivio de los síntomas de la 
urticaria (ronchas) y la derma- 
titis atópica, o de la conjunti- 
vitis alérgica. 

Pero tomar ciproheptadi- 
na no está exento de conse- 
cuencias: provoca “la mayor 
parte del tiempo somnolen- 
cia”, pero también a veces 
convulsiones, alucinacio- 
nes y “efectos más graves 
como problemas hepáticos, 
sanguíneos, cardíacos, espe- 
cialmente si hay sobredosis, 
como es el caso en función 
de las dosis sugerida en los 
videos en Internet” zanja el 
doctor Laurent Chouchana, 
responsable de farmacovigi- 
lancia de esta molécula. 

En opinión de la Sociedad 
Francesa “la ciproheptadina 
ya no tiene cabida en la estra- 
tegia terapéutica como an- 
tihistamínico y debido a su 
mal uso, expone a numerosos 
efectos adversos (neurológi- 
cos, psiquiátricos, cardíacos, 
hematológicos o digestivos)”. 

Por tanto, la institución 
francesa “considera que se 
debe reevaluar la relación 
riesgo-beneficio de la cipro- 
heptadina de cara a retirar su 
autorización de comercializa- 
ción o al menos su inclusión 
en un listado de prescripción 
obligatoria” 
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ea 144 millo- El niño debe realizar 
n nin menor Ea E 
O a rea actividades deportivas; 
de cinco años tienen n h rl t d t z 
etraso del crecimien- a Le El ano: 
O to, de acuerdo con estimaciones La pandemia nos ha 
cambiado, pero hay 


de la Organización Mundial de la 


Salud (OMS). ¿Y cómo pueden sa- que volver a salir. Es 

ber los padres que sus hijos están importante el control 
creciendo como corresponde aun nutricional, y el descanso” 
niño de suedad? Acudiendo al pe- 

diatra para realizar estos contro- OSWALDO 

les. Oswaldo Galvis, presidente de a 


la Sociedad Cruceña de Pediatría, 
hace notar que los chicos deben 
iral médico no solo cuando están 


enfermos, sino también cuando 
están sanos para realizarse contro- 
les, como el de peso y talla. 
La pediatra Stefany Blacutt, 
recomienda controles una vez 
' al mes, sin importar la edad del La desnutrición afecta 


paciente, consultas que se dedi- 
carán al control de peso y talla. 
Una de las formas más comu- 
nes para verificar el crecimiento 
adecuado se realiza a través de 


al crecimiento, primero 
pierde peso y después 
deja de crecer (...) el 
sobrepreso estanca el 


unas tablas de la OMS, por per- crecimiento porque 
centiles; estas marcan cuáles son la alimentación no es 
| el peso y la talla ideales según la saludable”. 
a edad, en meses, del niño o la ni- 
Con una radiografía se puede saber cuánto ña, hasta los seis años de vida. STEFANY 
Los pediatras explican que es BLACUTT 


puede crecer un niño y silo hace sanamente importante realizar estos con- | 1% 
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troles porque permiten corregir 
problemas, si los hubiera; estos 
pueden ser de desnutrición u 
obesidad. Galvis lamenta que el 
sobrepeso y la obesidad sean ca- 
da vez más frecuentes en niños, 
contrariamente a lo que ocurría 
enaños anteriores. La OMS apun- 
taa que el retraso del crecimiento 
es un factor de riesgo que contri- 
buye a la mortalidad infantil. 


DESNUTRICIÓN 

Cuando existe desnutrición, 
el niño o la niña dejan de crecer, 
indica Blacutt; pero no solo eso, 
sino que la desnutrición afecta al 
desarrollo de los niños. Ejempli- 
fica con hitos de desarrollo de un 
niño que, a los seis meses debe 
sentarse; alos ocho, gatear y, alos 
12, caminar. Pero este desarrollo 
también puede verse afectado si 
el niño está desnutrido. 

Si se identifica este problema, 
los pediatras podrán corregirlo y 
empezar el tratamiento con vita- 
minas y fórmulas, señala Blacutt; 
después de tres meses, los resul- 
tados serán visibles. 


SOBREPESO 

La OMS se refiere al sobrepeso 
infantil cuando un niño pesa de- 
masiado para su estatura. 

El sobrepeso en los niños, sos- 
tiene Blacutt, trae consecuencias 
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negativas: la falta de crecimiento 
(porque su alimentación no es sa- 
ludable), aumenta las grasas, y la 
posibilidad de padecer diabetes e 
hipertensión, además de una pu- 
bertad precoz, y alteraciones hor- 
monales. Si bien un cambio en la 
dieta es parte del tratamiento, sue- 
le ser complicado, sobretodo silos 
hábitos alimenticios de la familia 
no cambian hacia lo saludable. 


LA EDAD DE LOS HUESOS 
Una de las formas de medir el cre- 
cimiento y saber si es el adecuado 
es a través de una radiografía de 
la mano, explican los pediatras. 
Este estudio debe solicitarse en- 
tre los siete y nueve años. En esta 
radiografía se puede ver la edad 
del hueso y saber si el cartílago 
está “abierto; que significa que el 
niño seguirá creciendo, o si está 
“cerrado, que quiere decir que el 
niño ya no crecerá, explica Blacutt. 
Children's Minnesota detalla 
que los huesos de los dedos y la 
muñeca de los niños tienen zo- 
nas de crecimiento en cada ex- 
tremo, que se llaman placas de 
crecimiento. Estas placas están 
formadas por células especiales, 
responsables del crecimiento 
longitudinal de los huesos. Se 
pueden diferenciar fácilmente 
en una radiografía porque son 
más blandas y contienen menos 
minerales que el resto del hueso; 


Pd e a 


[an | 
LOS 
NÚMEROS 


144 


millones 

de niños 
tienen 
retraso 

del creci- 
miento 


45,4 


millones 

de chicos 
NS 

de 5años 
tienen so- 
brepeso. 


por lo que se ven más oscuras 
en una radiografía. 

Mientras los chicos van cre- 
ciendo, esas placas van cam- 
biando su aspecto en las radio- 
grafías; se vuelven más delgadas, 
hasta que finalmente desapare- 
cen. Los médicos pueden asig- 
nar una edad ósea, de acuerdo 
con el aspecto delos huesos ylas 
placas de crecimiento. 

Galvis explica que, con este 
estudio se puede establecer el 
desarrollo hormonal y si es que, 
por ejemplo, el paciente tendrá 
una pubertad precoz, algo que 
no debería suceder y que im- 
pedirá que crezca. En ese caso, 
el médico tratará de frenarla, 
para que el niño o niña viva las 
etapas que le corresponden. 

La pubertad debe llegar a los 
11 años y uno de los primeros 
signos es el crecimiento de vellos 
en las axilas y en los genitales, 
indica Blacutt; añade que, en la 
pubertad precoz, niños y niñas 
de entre ocho y nueve años ya 
empiezan a tener esos cambios 
y, en el caso de las chicas, inclu- 
so puede aparecer la menstrua- 
ción, lo que también estanca su 
crecimiento. Recuerda que exis- 
ten factores genéticos; así, silos 
padres son altos, se espera que 
los hijos también lo sean; pero 
si son bajos, es más probable 
que los hijos igual. 


[E 
BUENOS 
HÁBITOS 


1. Ejercicio 
Los chicos 
deben practicar 
algún deporte 

o jugar al aire 
libre para gas- 
tar energía para 
crecer, 


2.Dieta 
Alimentación 
rica en ver- 
duras, frutas, 
legumbres; no 
solo carbohi- 
dratos, que 
no deben 
mezclarse. 


3. Sueño 

Un buen 
descanso, y en 
horario, tam- 
bién favorece 
al crecimiento 
adecuado y 
saludable. 


EN LA ERA DE LA PANDEMIA 


Infecciones 


sexuale 
aumenta 


Sino se tratan a tiempo pueden 
dejar secuelas para toda la vida 
y afectar la fertilidad 


SOBRE LOS 
CUIDADOS 


El 


Prevención 
Es importante 
insistiren la 
necesidad de 
realizar con- 
troles médicos 
periódicos 


S 


Diagnóstico 
En ocasiones, 
las TS no 
presentan sínto- 
mas, por lo que 
requieren prue- 
bas periódicas 
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os pueden sonar a 

enfermedades del 

pasado, pero la sí- 

filis y la infección 
gonocócica (gonorrea) están 
muy de actualidad. Forman 
parte de las denominadas 
infecciones de transmisión 
sexual (IT'S), yse han descrito 
más de veinte microorganis- 
mos, entre virus, bacterias y 
parásitos, que pueden pro- 
ducirlas. 

Las cifras son preocupan- 
tes. Según la Organización 
Mundial de la Salud, en 2020 
se produjo un total de 374 
millones de nuevos casos 
de las llamadas ITS curables 
(sífilis, gonorrea, infección 
por Chlamydia trachomatis y 
tricomoniasis) entrela pobla- 
ción mundial de 15a 49 años. 

La prevalencia de estas 
infecciones es elevada en el 
continente americano. En 
2019, sutasa de nuevos casos 
de sífilis era la segunda más 
alta a nivel mundial y se si- 
tuaba en la tercera posición 
en cuanto a los episodios de 
sífilis congénita. 

La importancia de las ITS 
radica en los otros síntomas 
que producen en el tracto 
genital (uretritis, cervicitis, 
vaginitis) y zonas (faringi- 
tis, proctitis o inflamación 
del recto), dependiendo de 
la práctica sexual. También 
pueden afectar a nivel gene- 
ral, como ocurrir con la sífilis 
y lainfección por el virus dela 
inmunodeficiencia humana 
(VID. 

Además, si las ITS no son 
diagnosticadas y tratadas 
de forma precoz, ocasionan 
complicaciones y secuelas, 


como infertilidad o dolor 
abdominal debido a una 
enfermedad inflamatoria 
pélvica. 


15A 24 AÑOS, AFECTADOS 
Según la Red Nacional de Vigi- 
lancia Epidemiológica (Renave), 
en 2021 se declararon en España 
más de 43.000 episodios delasITS 
requeridas a vigilancia (sífilis, go- 
nococia, infección por Chlamydia 
trachomatis y linfogranuloma ve- 
néreo). Además, sesumaron 2 786 
nuevos diagnósticos de VIH . 

Los jóvenes de entre 15 y 24 
suponen el 10 % de la población 
española, perola incidencia delas 
ITS en esta franja de edad supera 
con creces esa representación. 
Así, el porcentaje de casos alcan- 
zado el 39,1% de todos los notifi- 
cados de infección por Chlamydia 
trachomatis; el 23 % de los casos 
de gonococia; el 12% de los de 
sífilis e infección por VIH, res- 
pectivamente; y el 7,4% delos de 
linfogranuloma. 

En el periodo de 2016 a2021 se 
observa un claro incremento en 
la incidencia de la infección por 
Chlamydia trachomatis, gonoco- 
cia y sífilis. No ocurre lo mismo 
con la infección por el VIH, tanto 
entre adolescentes de 15a19años 
como en jóvenes de 20 a 24 años. 
Todas las infecciones se registra- 
ron un descenso en 2020, atribui- 
ble ala pandemia de covid-19. 


UN CÓCTEL DE FACTORES 

¿Aqué se debe aumentar este lla- 
mativo? Los adolescentes y jóve- 
nes son un grupo especialmente 
vulnerable alasITS por diferentes 
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motivos. El inicio tem- 
prano en la sexualidad, el 

uso inconsistente del pre- 
servativo, el hecho de tener 
múltiples parejas y las relaciones 
sexuales bajo el efecto del alcohol 
y las drogas les pueden poner en 
riesgo. 

Hoy, además, latecnología faci- 
lita el contacto con un mayor nú- 
mero de parejas sexuales, a través 
delas redes sociales, y el acceso a 
la pornografía, lo que puedetener 
un impacto significativo en sus 
relaciones y en la forma en que 
las viven. 

Aunque cada vez existe más 
información y más accesible so- 
bre salud sexual para jóvenes y 
adolescentes, algunos estudios 
indican que muchas tienen ideas 
equivocadas sobre cómo setrans- 
miten las ITS, son sus factores de 
riesgo o cómo prevenirlas. 

Concretamente, el uso del pre- 
servativo ha disminuido en los 
últimos años entre los jóvenes, y 


Millones de nuevos 
casos de ITS se 
produjeron en 2020 


muchos 
consideran 
que no lo utilizan de 
manera adecuada en sus rela- 
ciones sexuales. Esto no solo 
aumenta las posibilidades de 
embarazos no deseados, sino 
también de la transmisión y 
adquisición de ITS. 
Proporcionar información 
precisa sobre prevención, 
transmisión, síntomas y trata- 
miento dela ITS es prioritario, 
pero, además, debe adecuarse 
a la edad y al contexto soci 
cultural, orientación sexual 
Ñ 


identidad de género. ' 
na; 


Y 
4 


CONTROLES 


Alserla adolescencia una épo- E : 


ca de cambios, de exploración 
y de liberación del control de 
los padres o adultos, estos jó- 
venes se muestran reticentes 
a hablar sobre ciertos temas 
que pueden resultar incómo- 
dos tanto para ellos como para 
los adultos. 

Hacer que no se sientan 
juzgados o estigmatizados es 
importante para fomentar la 
confianza, de manera que se 
creen entornos saludables. 


DE 2023 EL DEBER 


Ln 
Ct) 


LA. 
PROTECCION" 
Evita 
embarazos 
no deseados y 
protege de las 
enfermedades 


Y 


AA 


E 
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SALUD AUDITIVA 


Auriculares 


Riesgo para la audición 


24% 


Dejóvenes 
puede sufrir 
sordera por 
sonido fuerte 


CUIDADO 
Depresión, 
demencia o 
aislamiento 
provocan 
pérdida 
auditiva 
permanente 


Los médicos recomiendan que su uso no 
se prolongue por más de una hora y que el 
sonido no exceda el 60% del nivel máximo 


THE CONVERSATION 
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ohaymás que darse 
cuenta de un paseo 
porlas calles deuna 
ciudad para com- 
probarlo: el uso de auriculares 
esuna práctica muy extendida 
y que va a más, sobre todo en- 
tre los adolescentes, jóvenes 
y personas de mediana edad. 
Pero ya sea para escuchar mú- 
sica, podcasts o el audio delos 
vídeos desde el móvil, la table- 
tao el ordenador, aislarnos en 
nuestros mundos sonoros no 
está exento deriesgos, ya que 
el sonido entra al canal auditi- 
vo externo de una forma más 
directa que los decibelios del 
ambiente. 
En general, escuchar 
ruidos de cual- 
quiertipoaun 


volumen demasiado alto aumenta 
laposibilidad de perder paulatina- 
mente la capacidad de oír. Cabe 
recordar que la pérdida auditiva, 
vinculada con la depresión, la 
demencia o el aislamiento social, 
no tiene cura. Sólo existen trata- 
mientos con eficacia limitada, por 
lo que la prevención es esencial. 
Conviene tomarlo en serio: se- 
gún una revisión sistemática pu- 
blicada en 2022 , hasta el 24% de 
los jóvenes puede sufrir sordera 
por la exposición a sonidos fuer- 
tes, provenientes de sus auricu- 
lares o de la música de locales de 
ocio. Además, la evidencia cien- 
tífica demuestra que los ruidos 
excesivos incrementan el riesgo 


Por ciento de los 
jóvenes escucha 
a niveles poco 
saludables 


de padecer hipertensión arterial, 
infarto de miocardio, accidentes 
cerebrovasculares, alteraciones 
del sueño y niveles elevados de la 
hormona del estrés. 
CUÁNTO TIEMPO Y 
VOLUMEN 
Como norma básica, el volumen 
debeir disminuyendo según pase 
el tiempo que estemos expuestos 
alos sonidos. En suinforme sobre 
escucha segura, la Organización 
Mundial de la Salud (OMS) indica 
que en ningún caso debe exceder 
el 60% del nivel máximo de salida 
de los aparatos, que en muchos 
casos son teléfonos móviles, y no 
prolongar suuso más de una hora. 
De acuerdo también con la 
OMS, el impacto de exponerse a 
100 decibelios (dB) durante 15 mi- 
nutos através de auriculares equi- 
vale al ruido que recibe un traba- 
jador industrial a 85 dB en una 
jornada de ocho horas. Dado que 
el rango de volumen de 
un usuario típico 
oscila entre 
los 75 dB y 


ESTAR 
ALERTA 


— 
a 


Menos 'malos' 
Son preferibles 
los modelos 
tipo diadema, 
frente a los de 
botón. 


Sonido 
Los médicos 
recomiendan 

regular el 

sonido al 60% y 

no prolongar su 

uso más de una 
hora 


SS 


Sugerencia 
Se recomienda 
auriculares con 
cancelación de 

sonido, para 

no subir el 
volumen si hay 
más ruido 


los 105 dB, habrá motivos pa- 
ra la preocupación. La misma 
organización calcula que alre- 
dedor del 50% dela población 
de entre 12y35 años escucha 
música en sus aparatos a ni- 
veles poco saludables. 
Teniendo esto en cuenta, 
hay que dejar en claro que 
cuanto menos tiempo nos 
pongamos estos dispositi- 
vos, mejor. Además, no está 
demás utilizar aplicaciones 
que limiten el volumen, fácil- 
mente descargables desdelas 
diferentes plataformas. 


MENOS DAÑINOS 

Si se trata de elegir la opción 
“menos mala” son preferibles 
los modelos de tipo diadema 
-los que cubren toda la ore- 
ja- frente a los de botón. En 
últimas, dada la disposición 
anatómica del oído externo, el 
sonido impacta directamente 
sobre la membrana del tím- 
pano. 

La OMS también aconseja 
que adquiramos auriculares 
con un sistema de cance- 
lación de ruido, para evitar 
que subamos el volumen 
excesivamente cuando nos 
encontremos en ambientes 
ruidosos. 


¿AQUÉ EDAD? 
Se debe prestar especial 
atención al uso que hacen 
los niños de estos amplifica- 
dores de sonido, ya que una 
pérdida dela audición puede 
traer una merma en el rendi- 
miento escolar o aislamiento 
social con sus compañeros. 
En cualquier caso, cuanto 
más se retrase el momento 
de comenzar a ponernoslos, 
mayor será la seguridad que 
proporcionemos a nuestro 
sistema auditivo. 

Porque las consecuencias 
de un mal uso de auriculares 
pueden ser múltiples, desde 
alteraciones en la piel de la 
oreja o canal auditivo externo 

hasta problemas graves co- 
mo acúfenos o tinnitus 
(zumbidos internos) 

O la ya citada sor- 
dera. Y esto útimo 
podría repercutir 

J de forma perma- 
nente en nuestra 
capacidad de co- 
municarnos. 
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¿Sin olfato? 


Se puede 


recuperar 


Es uno de los síntomas del Covid- 
19, pero otras afecciones también 
pueden provocar la pérdida del olfato 


CAUSAS 
Las más 
frecuentes son 
post virales 
como el Covid 
inflamaciones 
y la rinitis 
alérgica 


a 


d 
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elos cinco sentidos 
clásicos -audición, 
gusto, olfato, tacto 
y vista- probable- 
mente nunca le hayamos da- 
do tanta importancia a la ca- 
pacidad de oler como cuando 
muchos de nosotros la per- 
dimos a causa de lainfec- 
ción por coronavirus. 
Y es que la anosmia 
o pérdida del olfato 
fue uno de los sig- 
nos que alertaron 


y 


de un posible contagio a muchas 
personas que no presentaban 
ningún otro síntoma del Covid-19. 
De hecho, muchos de los afecta- 
dos persistente no han llegado a 
recuperar el olfato meses después 
de pasar la infección. 


Ad 
a] 


Terapia 
Exponerse a 
cuatro odo- 

rantes: frutal, 
mentolado, 
aromático y 
floral 


Diario 
Los médicos 
sugieren oler 
todos los días 

limón, clavo de 
olor, menta y 
rosas 


ES 


Fármaco 
Si la causa es 
una inflama- 

ción, hay medi- 
camentos para 
disminuirla 


¿QUÉ ES LA ANOSMIA? 

“La anosmia es el término que 
definela pérdida total del sentido 
del olfato, cuando el paciente no 
huele absolutamente nada, ya que 
si se trata de una pérdida parcial 
se conoce como hiposmia”, nos 
explica la Dra. Adriana Izquier- 
do, miembro de la comisión de 
rinología dela Sociedad Española 
de Otorrinolaringología y Cirugía 
de Cabeza y Cuello (SEORL-CCC) 
y coordinadora de la Unidad de 
olfato en el Hospital de Terrassa. 

Otras alteraciones olfativas de 
la que conviene diferenciarla son 
la cacosmia, en la que se perci- 
be un olor desagradable debido 
aestímulos quese desencadenan 
en el organismo sin la presencia 
de moléculas olorosas en el am- 
biente, la parosmia, que se carac- 
teriza por una distorsión olfatoria 
convierte los olores normales en 
pestilentes, y la fantosmia o per- 
cepción de un olor desagradable 
que no esreal (de ahí su nombre 
por asociación con olores fan- 
tasma). 

Las principales causas de 
anosmia pueden ser infecciones 
del aparato respiratorio, como el 
catarro, la gripe o el Covid-19 y el 
envejecimiento: el 20-30% de los 
mayores de 65 años presenta una 
disfunción olfatoria, que puede 
llegar a afectar al 75% de los ma- 
yores de 80 años. 

Como también algunos compo- 
nentes del tabaco, como la nicoti- 
nayel alquitrán pueden dañarlas 
células delosreceptores olfatorios 
olesiones cerebrales. 

La especialista explica que 
hay tres términos que se suelen 
confundir: el gusto, el sabor y el 
olfato. “El sabor depende mucho 
del olfato y si el paciente tiene una 
afectación del olfato va a notar un 
sabor diferente ova a apreciar me- 
nos el sabor de los alimentos”. 


CÓMO SE REHABILITA 
La anosmia se puede revertir en 
muchos casos y su tratamiento 


920 


Al 30% de los 
mayores de 65 años 
presenta disfunción 

olfatoria 


depende de la causa por la 
que se ha perdido el olfato. 
“Si la causa es una inflama- 
ción, por ejemplo, por una 
poliposis nasal o por rinitis 
alérgica, hay medicamen- 
tos antiinflamatorios para 
disminuir la inflamación de 
la mucosa nasal y que el pa- 
ciente recupere el estímulo 
de odorantes. Si la causa son 
virus, aparte de tratar obvia- 
mente la infección viral, está 
indicado el entrenamiento 
olfatorio: entrenar el olfato 
para volver a ganar memoria 
olfativa y recuperar el olfato”. 

Este es el caso de las per- 
sonas que perdieron el olfato 
parcial o totalmente a causa 
de la infección por corona- 
virus. El tratamiento con 
mejores resultados en estos 
pacientes ha sido la rehabi- 
litación olfatoria durante en- 
tre seis y 12 meses, según la 
SEORL-CCC, que añade que 
es una terapia no invasiva y 
especialmente recomendable 
parala recuperación del olfato 
tras una infección viral. 

Desde esta sociedad ex- 
plican que los otorrinolarin- 
gólogos siguen unas pautas 
estándar para la rehabilita- 
ción del olfato que consiste 
en realizar todos los días dos 
ejercicios de exposición a cua- 
tro odorantes: frutal, mento- 
lado, aromático y floral, y que 
a estos se hanido añadiendo 
otras variedades de olores y 
concentraciones. Los aromas 
más empleados en caso de 
anosmia suelen ser el limón, 
el clavo, la menta y la rosa. 

La parosmia asociada al Co- 
vid-19 también se ha podido 
corregir con rehabilitación del 
olfato. Este problema, dice la 
Dra. Izquierdo, “confunde 
mucho porque los olores te 
llegan completamente dis- 
torsionados y suelen ser des- 
agradables. Las descripciones 
que más hemos escuchado en 
consulta son olores a mante- 
quilla rancia, mezclado con 
ahumado, con cloaca, con 
podrido... Esto resulta nau- 
seabundo y los pacientes 
vomitan, pierden peso, se 
niegan a comer... Incluso se 
han dado casos en adoles- 
centes que las mamás creían 
que estaban empezando con 
trastornos de bulimia y anore- 
xia y era parosmia asociada a 


la A . por coronavirus”. 
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